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学 位 論 文 内 容 の 要 旨
 近年、胃癌発症のリスク分類として血清Pepsinogen（PG）値とHelicobacter pylori
（H. pylori）抗体価を用いたABC（D）分類が頻用されている。PG陰性かつH. pylori
抗体陰性であるA群は、胃癌発症の超低リスク群とされるが、実臨床では、早期胃癌
患者においてA群に当てはまる症例を散見する。目的：背景胃粘膜の内視鏡像、およ
びupdated Sydney Systemに準じた組織学的分類を用いて、A群にも関わらず早期胃癌
内視鏡的粘膜下層剥離術（ESD）となった症例の背景胃粘膜の状態を明らかにし、H.
pyloriの感染状況（未感染、現感染、もしくは既感染）を推定することを目的とした。
方法：対象は2009年1月から2013年9月に岡山大学病院で早期胃癌に対しESDを行った
166症例のうち、H. pylori除菌歴がない149症例と除菌後の17症例であった。内視鏡
所見は木村・竹本分類を用いてopen-type、closed type、萎縮無しに分類した。背景
胃粘膜生検の病理像については、updated Sydney Systemに準じて評価した。A群（A
群のうち組織学的萎縮を伴う症例をA’群）・B群・C群・D群・除菌後群についてこれ
らを比較検討した。結果：除菌歴がない149症例のうちA群は34症例（23％、そのうち
A’群は32症例）、B群は29症例（19％）、C群は68症例（46％）、D群は18症例（12％）
であった。内視鏡的には123症例(83%)にopen-typeの萎縮、21症例(14%)にclosed type
の萎縮を認め、5症例(3%)には萎縮を認めなかった。A’群の背景胃粘膜においては、
全例でH. pylori菌体は指摘されず、好中球浸潤は除菌後群と共にほとんど認められ
ず、H. pylori抗体価（平均値1.7±2.3U/ml）も低値であり、H. pyloriの現感染を示
唆する所見はなかった。また、A’群の内視鏡的萎縮と前庭部有意な萎縮スコアはH.
pyloriに関連した変化と考えられ、好中球浸潤や萎縮の程度は除菌後群と類似してい
た。結論： A’群は過去にH. pylori感染があったものの何らかの影響で除菌された
もの（自然除菌群）と考えられる。またA群は胃癌発症の超低リスクとされるが、自
然除菌後のハイリスク群も含まれ、注意を要すると考えられる。 
論 文 審 査 結 果 の 要 旨
審 査 概 要
「主論文の要旨」の誤植訂正を依頼した。
